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Postepowanie nr: 15/UCMMIT/NP/EL/2018
Gdynia, dnia 16 listopada 2018r.

Zamawiajacy:
Uniwersyteckie Centrum Medycyny Morskiej i Tropikalnej

ul. Powstania Styczniowego 9b
81-519 Gdynia

ZAPYTANIE OFERTOWE (ZO)

o cene wykonania ustugi odbioru wtasnym transportem, przetwarzania lub unieszkodliwiania odpadéw z
Uniwersyteckiego Centrum Medycyny Morskiej i Tropikalnej w Gdyni

Szacowana warto$¢ ustugi - ponizej 30 000,00 euro (1 e = 4,3117zt).

Uniwersyteckie Centrum Medycyny Morskiej i Tropikalnej zaprasza do ztozenia oferty na wykonywanie ustug odbioru
wtasnym transportem, przetwarzania lub unieszkodliwiania odpadéw z Uniwersyteckiego Centrum Medycyny Morskiej i

Tropikalnej w Gdyni

I Tryb udzielenia zaméwienia.

Postepowanie o udzielenie zamowienia prowadzone jest w trybie zapytania ofertowego o warto$¢ zamowienia
nieprzekraczajacej wyrazonej w ztotych rownowartosci w ziotych, kwoty 30 000 EURO. Ninigjsze zapytanie ofertowe nie
jest zapytaniem o cene w rozumieniu przepisow ustawy z dnia 29 stycznia 2004r Prawo zamowien publicznych (Dz. U. z
2015r., poz. 2164 ze zm.). Zgodnie z art. 4 pkt. 8 postepowanie nie podlega przepisom ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. -

Prawo Zamowien Publicznych (Dz. U. z 2017r., poz.1579 ze zm.).

Il Opis przedmiotu zaméwienia.
1. Przedmiotem zaméwienia jest ustuga odbioru wiasnym transportem, przetwarzania lub unieszkodliwiania

odpadéw z Uniwersyteckiego Centrum Medycyny Morskiej i Tropikalnej w Gdyni, wraz z transportem /wazeniem,
zatadunkiem i roztadunkiem/ z siedziby Zamawiajacego — Uniwersyteckiego Centrum Medycyny Morskiej i
Tropikalnej (w skrocie UCMMIT) w Gdyni, przy ul. Powstania Styczniowego 9b. (Ustugi w zakresie odpadow
medycznych /CPV 90524000-6/), pochodzacych z dziatalnosci medycznej oraz zwigzanych z nig zadan,
sukcesywnie przez 24 miesigce od daty podpisania umowy w iloSci ok. 48.766,00 k.

2. Przewidywane rodzaje odpadow bedacych przedmiotem zaméwienia:
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PAKIET NR 1

szacunkowa ilos¢
wytworzonychw | . .
Lp. kod nazwa odpadu okresie 24 m-cy j- miary
odpadéw
« | czesci ciata i organy oraz pojemniki na krew i konserwanty
L 13001 02 stuzace do jej przechowywania (z wytaczeniem 18 01 03) 4000 kg
inne odpady, ktére zawierajg zywe drobnoustroje
chorobotworcze lub ich toksyny oraz inne formy zdolne do
przeniesienia materiatu genetycznego, o ktérych wiadomo
2 18 01 03 | lub co do ktdrych istniejg wiarygodne podstawy do 45.000,00 kg
sadzenia, ze wywotujg choroby u ludzi i zwierzat ( np.
zainfekowane pieluchomajtki, podpaski, podktady), z
wytaczeniem 18 01 80 18 01 82)
3 18 01 09 | leki inne niz wymienione w 18 01 08 35,00 kg
4 18 01 08* | leki cytotoksyczne i cytostatyczne 1,00 kg
SUMA 45.076,00 kg |
PAKIET NR 2
szacunkowa ilos¢
wytworzonychw | . .
Lp. kod nazwa odpadu okresie 24 m-cy j- miary
odpadéw
1 080317 qdpadoyvy toner drukarski zawierajacy substancje 200 kg
niebezpieczne
9 1302 05 mineral_ne c_>leje er_ﬂkowe, przektadniowe | smarowe 100 ltr
niezawierajace zwigzkoéw chlorowcoorganicznych
3 1501 10 opakowgnla zawmrajq_ce.pozqstaiosm substancii 40 kg
niebezpiecznych lub nimi zanieczyszczone
zuzyte urzadzenia zaw. niebezpieczne elementy inne niz
4| 160213\ mienione w 16 02 09 do 16 02 12 200 kg
5 16 02 14 gt2121yée urzadzenia inne niz wymienione w 16 02 09 do 16 600 kg
6 16 06 04 | baterie alkaliczne z wytaczeniem 16 06 03 100 kg
7 16 06 06 | selektywnie gromadzony elektrolit z baterii i akumulatorow 100 kg
8 170201 |drewno 700 kg
9 17 0202 |szkio 50 kg
10 | 170203 |tworzywa sztuczne 200 kg
11 17 04 05 | Zelazo i stal 1400 kg
SUMA 3.690,00
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8.
9.

Przedmiot zaméwienia — wymagania

Zakazne odpady medyczne wykonawca unieszkodliwia na obszarze wojewodztwa, na ktorym zostaty
wytworzone lub w miejscach najblizej potozonych miejsca ich wytworzenia zgodnie z art. 20 ust. 2, 316 w
sposob okreslony w art. 95 ust. 2 i 3 ustawy z dnia 14 grudnia 2012 r. o odpadach (j.t. Dz.U. z 2018, poz. 992 z
pozn. zm. — dalej UoOdp.).

W przypadku wystapienia okolicznosci okreslonych w art. 20 ust 6 UoOdp.— brak mocy przerobowej do
unieszkodliwiania odpadéw w najblizej potozonej od siedziby Zamawiajacego instalacji, wykonawca
przedstawia wraz z ofertg o$wiadczenie firmy dysponujacej takq instalacjg (dowody uzasadniajace brak mocy
przerobowej), o wystapieniu ww. okolicznosci i koniecznosci unieszkodliwiania odpadéw w_innej, najblizszej
instalacii, jesli w ofercie zawart informacje o miejscu unieszkodliwiania odpadow UCMMIT poza najblizszg
instalacjg do tego przeznaczong na terenie wojewodztwa pomorskiego z uwzgl. Art. 20 ust 5 UoOdp..

Ustuga winna by¢ wykonywana zgodnie z obowigzujacymi przepisami, w szczegdlnosci przepisami ustawy
Prawo ochrony $rodowiska z dnia 27 kwietnia 2001r. (j.t. Dz..U. z 2018r. poz. 799 ze zm.), ustawy z dnia 14
grudnia 2012r. o odpadach (j.t. Dz.U. z 2018 ,p0z.992 z pdzn. zm.), ustawy z dnia 19 sierpnia 2011r. o
przewozie towaréw niebezpiecznych (j.t. Dz.U.2018, poz. 169).

Odbiér odpadéw dokonywany bedzie od Zamawiajacego, z miejsca do tego wyznaczonego na terenie siedziby
Zamawiajgcego, przez pracownikow wykonawcy. Czas magazynowania odpadoéw przez Zamawiajacego nie
moze by¢ dtuzszy niz 72 godziny (odbiér 3x w tygodniu: w poniedziatki, $rody i piatki w godzinach od

7:00 do 14:00).
Unieszkodliwianie zakaznych odpadéw medycznych odbywa¢ sie bedzie przez ich termiczne przeksztaicanie w
odpowiednich instalacjach - spalamiach odpadéw niebezpiecznych, z przestrzeganiem zakazu

unieszkodliwiania zakaznych odpadéw medycznych we wspoispalarniach odpadow, zgodnie z ustawg o
odpadach (art. 95 ust. 2 i ust. 3 UoOdp.),

Wykonawca zobowiazany jest do prowadzenia ewidencji odebranych odpadoéw zgodnie z obowigzujacymi
przepisami tj. Rozporzadzeniem Ministra Srodowiska z dnia 12.12.2014r. w sprawie wzoréw dokumentow
stosowanych na potrzeby ewidencji odpadéw (Dz.U. z 2014r., poz.1973). Dowodem odbioru odpadéw od
Zamawiajacego bedzie kazdorazowo karta przekazania odpadu.

Ponadto wykonawca zobowigzany jest do plzekazywania Zamawiajqcemu dokumentu potwierdzajacego
unieszkodliwianie zakaznych odpadéw medycznych nie pdzniej niz po uptywie 14 dni od konca miesigca
kalendarzowego, ktérego przedmiotowy dokument dotyczy zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Srodowiska z
dnia 13 stycznia 2014 r. w sprawie dokumentu potwierdzajacego unieszkodliwianie zakaznych odpadow
medycznych lub zakaznych odpadoéw weterynaryjnych (Dz.U. 2014.p0z.107).

Termin realizacji cato$ci zamoéwienia od 21.12.2018r do 21.12.2020r.

Z uwagi na szacunkowe okreslenie ilosci przedmiotu zamowienia, moze ulec ona zmniejszeniu lub zwigkszeniu z
zastrzezeniem, ze warto$¢ ustugi nie przekroczy 30.000 euro (1e=4,3117), w zaleznoSci od potrzeb
Zamawiajacego.

10. Wykonawca skiada oferte zgodnie z wymogami okreSlonymi w Zapytaniu ofertowym. Propozycje rozwigzan

alternatywnych (wariantowych) nie beda brane pod uwage.

11. Zamawiajacy dopuszcza mozliwosci skfadania ofert czesciowych na jeden lub dwa pakiety z wymienionych w

niniejszym Zapytaniu ofertowym.

Opis warunkow udziatu w postepowaniu, jakie zobowiazany jest spetni¢ wykonawca.

Wykonawca posiada uprawnienia niezbedne do wykonywania okreslonej dziatalnosci (zezwolenia na transport
i/lub unieszkodliwianie).

Wykonawca posiada wiedze i doSwiadczenie (min. 3 lata), odpowiednig i niezbedng do realizacji niniejszego
zamowienia.

Wykonawca dysponuje odpowiednim potencjatem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonania
zamowienia.

Wykonawca znajduje sie w sytuacji ekonomicznej i finansowej zapewniajacej wykonanie zaméwienia.
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5. Ocena spetiania ww. warunkow dokonana zostanie zgodnie z formutg ,spetnia-nie spetnia" w oparciu o
informacje zawarte w dokumentach lub o$wiadczeniach wyszczegélnionych w rozdziale V. Z tresci zatgczonych
dokumentow musi jednoznacznie wynikag, iz ww. warunki wykonawca spetnia.

V. Wykaz dokumentéw i oéwiadczen, jakie maja dostarczy¢ wykonawcy w celu potwierdzenia spetnienia
warunkoéw udziatu w postepowaniu.
W celu wykazania spetnienia przez wykonawce warunkow, o ktorych mowa w rozdziale IV niniejszego Zapytania
ofertowego, wykonawca sktada:

1.

upowaznienie osoby podpisujacej oferte do reprezentowania wykonawcy,

2. aktualny odpis z rejestru ewidencji dziatalnosci gospodarczej lub z KRS,

3. oéwiadczenie o spetnianiu warunkow udziatu w postepowaniu - w formie oryginatu pisma- wg. wzoru
stanowiacego zatacznik nr 3 do Zapytania ofertowego,

4. aktualne zezwolenie na prowadzenie dziatalnosci, w zakresie przetwarzania odpadéw, polegajacego na
ich unieszkodliwianiu (lub odpowiednio pozwolenie zintegrowane, o ktorym mowa w przepisach o
ochronie $rodowiska) o kodach odpowiadajacych przedmiotowi zaméwienia, na ktory sktadana jest
oferta,

5. aktualne zezwolenie na transport przedmiotowych odpadéw, odpowiadajgce wymogom ustawy z dnia
14 grudnia 2012 r. 0 odpadach (j.t. Dz.U. z 2018.p0z.992),

6. w przypadku wskazania w ofercie miejsca unieszkodliwiania odpadéw medycznych poza najblizszg
siedzibie Zamawiajacego spalamig w wojewodztwie pomorskim — aktualne na dzien sktadania ofert
o$wiadczenie firmy dysponujacej najblizsza —siedzibie Zamawiajacego spalarnig, o braku mocy
przerobowej do spalania odpadéw okreslonych w niniejszym ZO,

7. aktualng polise ubezpieczeniowg od OC w zakresie prowadzonej dziatalnosci gospodarczej z dowodem
jej optacenia.

8. Wykaz osob wyznaczonych do realizacji zaméwienia- zg. z tre$cig zatacznika nr 4 do ZO.

9. Wykaz doswiadczenia zg. z treécig zatacznika nr 5 do ZO.

VI Wymagania dotyczace oferty - wykaz wymaganych dokumentéw, o$wiadczen, informacji i innych

zatacznikow:
1. Oferta winna zawiera¢:

1) wypetniony formularz ofertowy - o$wiadczenie ofertowe — przygotowane zgodnie z wzorem
stanowiacym zatacznik nr 1 do Zapytania ofertowego;

2) wypetniony formularz asortymentowo-cenowy - zatacznik nr 2 do Zapytania ofertowego,

3) dokumenty wskazane w punkcie V Zapytania ofertowego,

2. Termin waznosci oferty — min. 30 dni.

3. Oferta powinna by¢ sporzadzona w formie pisemnej, opatrzona pieczecig firmowa, posiada¢ date
sporzadzenia oraz powinna by¢ podpisana przez wykonawce. W przypadku skiadania oferty przez
petnomocnika wymaga sie dostarczenia w formie pisemnej oryginatu Petnomocnictwa do podpisania oferty.

4. Oferta powinna by¢ przestana w formie pisemnej za posrednictwem poczty / kuriera/ dostarczona osobiscie
przez wykonawce.

VIL. Wymagania dotyczace obliczenia ceny oferty i opis sposobu oceny oferty
1. Cena oferty musi by¢ podana w ztotych polskich netto i brutto cyfrowo i stownie z wyszczegolnieniem wysokosci
naleznego podatku Vat oraz zawiera¢ wszystkie koszty zwigzane z realizacjg zamowienia i uwzglednia¢ ewentualnie
udzielone rabaty.
1) Cena jednostkowa netto = Cena netto za 1 jednostke miary.
2) Warto$é netto = Cena netto za 1 jednostke m. pomnozona przez ilo$¢ zamawianych jednostek.
Cena ofertowa zamdwienia powinna wynika¢ z sumy iloczynéw cen jednostkowych brutto i iloSci odpadow
odbieranych.
3) Wartos¢ brutto= Warto$¢ zaméwienia netto + kwota naleznego podatku VAT.
4) Zamawiajacy prosi o podawanie ceny z dokfadno$cig do dwdch migjsc po przecinku.
2. Cena moze byc¢ tylko jedna i nie ulega zmianie przez okres zwigzania oferta,
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3. Cena podana w ofercie powinna obejmowa¢ wszystkie koszty i sktadniki zwigzane z wykonaniem zaméwienia.

Wybor najkorzystniejszej oferty nastapi w oparciu o nastepujace kryteria:
Cena - 100%,
Najkorzystniejsza oferta jest oferta, ktora otrzyma najwyzsza ilosc pkt w kryterium , CENA".

Wzor obliczenia punktow otrzymanych w kryterium CENA:
Pkt. tacznie za cene = Cena najkorzystniejsza/Cena badana* 100.

Oferte nalezy dostarczyé do Kancelarii UCMMIT, pok 30 Ip., w budynku UCMMIT, ul. Powstania Styczniowego 9B, 81-

519 Gdynia
° dostawa osobiscie — wiezowiec - pokéj nr 150
° 0soba upowazniong przez Zamawiajacego do kontaktow z wykonawca jest Edyta Lewarska, tel./fax kont.: 58/69-

98-423, e-mail: elewarska@ucmmit.gdynia.pl.

Wykonawca zwigzany jest ofertg przez 30 dni, liczac od dnia uptywu terminu na sktadanie ofert.
Ptatno$¢ — do 30 dni od daty dostarczenia prawidiowo wystawionej za zrealizowana ustuge faktury VAT.
Termin dostarczenia oferty uptywa w dniu 26.11.2018r. o godzinie 10:00.

Wykonawca moze zwrécic sie do Zamawiajacego z wnioskiem o wyjasnienia tresci ZO o ile pytanie wptynie najpozniej w
terminie do 3 dni od uptywu daty publikacji Zapytania ofertowego.

Tre$¢ zapytah wraz z wyjasnieniami zostanie przekazana wszystkim wykonawcom i zamieszczona stronie internetowej
Zamawiajacego, o ile wprowadzona zostanie przez Zamawiajgcego zmiana w tresci ZO.

Zamawiajacy moze w uzasadnionych wypadkach, przed uptywem terminu sktadania ofert, zmieni¢ tres¢ ZO. Kazda
wprowadzona przez Zamawiajacego zmiana tresci ZO zostanie niezwlocznie zamieszczona na stronie internetowe

Zamawiajacego, stajac sie automatycznie jego integralng czescia. Wszelkie wprowadzone przez Zamawiajacego zmiany
sq wigzace dla wykonawcy przy sktadaniu oferty.

W toku badania i oceny ofert Zamawiajacy moze zada¢ od wykonawcow wyjasnien dotyczacych tresci ztozonych ofert, a
wykonawca udziela ich w wyznaczonym terminie pod rygorem odrzucenia oferty.

Zamawiajacy poprawia w ofercie:
1) oczywiste omylki pisarskie,
2) oczywiste omykki rachunkowe, z uwzglednieniem konsekwencji rachunkowych dokonanych
poprawek,
3) inne omyki polegajace na niezgodnosci oferty z ZO, niepowodujagce istotnych zmian w tresci ofert.
O poprawkach omytek Zamawiajacy niezwtocznie zawiadamia wykonawce, ktérego oferta zostata poprawiona.
Oferta wykonawcy zostanie odrzucona, jezeli:
1) jej tres¢ nie odpowiada tresci ZO, nie spetnia wymagan ZO ( z uwzglednieniem mozliwosci naniesienia ww.
poprawek);
2) jej ztozenie stanowi czyn nieuczciwej konkurencji w rozumieniu przepisbw o zwalczaniu nieuczciwej
konkurencii;
3) zawiera razaco niskg cene w stosunku do przedmiotu zamowienia;
4) wykonawca w terminie 2 dni od dnia doreczenia zawiadomienia wyrazit pisemny sprzeciw na poprawienie
omytek, o ktérych mowa wyzej;
5) jest niezgodna z obowigzujacymi przepisami prawa;
6) wykonawca nie udzielit wyjasnien w terminie i nie uzupetnit dokumentow, o ktérych mowa w pkt 4 ZO.

7) ztozona jest przez wykonawce, z ktorym Zamawiajacy rozwigzat umowe na tego rodzaju co przedmiot
zamowienia ustugi z przyczyn wykonawcy, w okresie ostatnich 12m-cy.
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8) oferowana cena przekracza kwote przeznaczong prze Zamawiajacego na realizacje niniejszego
zamowienia.

17. Zamawiajacy podpisze umowe z wybranym wykonawcg na warunkach okreslonych w ZO, zlozonej ofercie,
wzorze umowy, stanowigcym Zatacznik nr 6 do ZO.

18. Zamawiajacy powiadomi wykonawcow informacjg zamieszczong na stronie Internetowej UCMMIT o wynikach
postepowania o niniejsze zaméwienie.
19. Zamawiajacy moze uniewazni¢ niniejsze postepowanie w kazdym terminie i bez podania przyczyny.

Zalaczniki:
Wzér formularza ofertowego

Wzér formularza asortymentowo-cenowego

Wzor o$wiadczenia o spetnieniu warunkow udziatu w postepowaniu ,

Wzor wykazu 0séb wyznaczonych do realizacji zaméwienia I S ,
Wz6r wykazu doswiadczenia DYREKTQR SZP ITALA

Wzbr umowy

12

dr n. med! Ane@ Stoniewska

Podpis Kierownika Zamawiajacego
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